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CIRUGIA IV
IDENTIFICACION

Asignatura Cirugia IV
Cddigo 22697
Curso Quinto
Semestre Décimo
Cantidad de sesiones 17
Carga Horaria Total 119
Horas Teoricas 51
Horas Practicas 68
Correlacion Cirugia lll

Il. FUNDAMENTACION

La cirugia como asignatura grado, por medio de sus médulos anteriores desarrollé una estructura
sistematica para primero conocer las patologias, examinar al paciente y posteriormente proponer
diagndstico sindromatico y presuntivo.

El mddulo IV de cirugia cumple el rol de culminar con las dltimas unidades con la finalidad de
formar médicos capaces de solicitar e interpretar estudios laboratoriales e imagenoldgicos de las
patologias propuestas, ademas de proponer la terapéutica mas adecuada a cada caso.

. OBJETIVOS

Objetivo General

. Abordar los principales sindromes de tratamiento quirdrgico incluyendo exploracion,
examenes complementarios, diagnéstico, procedimientos quirdrgicos pertinentes, profilaxis,
recuperacion, y realizar practicas quirargicas basicas.

Objetivos Especificos

A. Cognoscitivos:

A.1. Identificar la etiologia, fisiopatologia, sintomas, signos de las enfermedades quirirgicas de
mayor prevalencia.

A.2. Formular hipotesis diagndésticas iniciales teniendo en cuenta los hallazgos que surjan de la
anamnesis y el examen fisico la prevalencia de las enfermedades

A.3. Elaborar el plan de estudios complementarios a solicitar al paciente teniendo en cuenta los
recursos disponibles en el sistema de salud; la sensibilidad, especificidad, valor predictivo
positivo y valor predictivo negativo de las pruebas y la relacién costo-beneficio.

B. Psicomotrices:

B.1. Realizar el examen fisico completo en pacientes internados y/o ambulatorios.

B.2. Realizar procedimientos basicos de cirugia menor.
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B.3.Manejar los conceptos basicos del diagndstico por imagenes y estudios complementarios del
laboratorio

C. Socioafectivos:

C.1. Mostrar liderazgo y capacidad de toma de decisiones en situaciones criticas.

C.2. Trabajar en equipo con otros profesionales de la salud.

CONTENIDOS PROGRAMATICOS

UNIDAD I. ESTOMAGO.

Anatomia quirargica. Fisiologia géstrica. Traumatismos y cuerpos extrafios. Lesiones agudas de
la mucosa géstrica.

UNIDAD Il ESTOMAGO.

Ulcera géstrica y duodenal. Etiologia. Sintomas. Diagnostico. Tratamiento. Complicaciones.
Hemorragia. Perforacion. Sindrome Pil6rico.

UNIDAD Il CANCER GASTRICO.

Lesiones preneoplasticas. Clasificacion. Sintomas. Diagnéstico. Complicaciones. Tratamiento.
UNIDAD IV. HIGADO.

Anatomia quirdrgica. Segmentacién hepatica. Fisiologia. Semiologia. Traumatismos. Ruptura
espontanea. Hemobilia.

UNIDAD V ABSCESOS HEPATICOS.

Pi6égenos. Amebianos. Quiste hidatidico.

UNIDAD VI HIPERTENSION PORTAL.

Higado. Tumores y quistes benignos. Tumores malignos primarios y secundarios.

UNIDAD VIl VIAS BILIARES.

Anatomia quirargica. Fisiologia. Semiologia. Colangiografia operatoria. Quiste del Colédoco.
Atresia biliar congénita. Traumatismo de las vias biliares.

UNIDAD VIII LITIASIS BILIAR.

Epidemiologia. Etiologia. Sintomas. Diagnostico. Complicaciones. Tratamiento. Hidrocolecisto.
UNIDAD IX COLECISTITIS AGUDA.

Sintomas. Diagndstico. Tratamiento.

UNIDAD X ICTERICIA.

Colestasis intra y extrahepatica. Sind coledociano. Etiologia. Sintomas. Diagnéstico y
tratamiento. Colangitis esclerosante.

UNIDAD XI COLECISTOPATIAS ALITIASICAS.

Sindrome de recidiva de persistencia. Sindrome post-colecistectomia. Tumores de las vias
biliares.

UNIDAD XII BAZO.

Anatomia quirdrgica. Fisiologia. Semiologia. Esplenopatias quirurgicas. Clasificacion.

Diagnostico. Tratamiento. Ptosis. Abscesos. Quistes. Tumores. Traumatismos.
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UNIDAD XllIl PANCREAS.

Anatomia quirdrgica. Fisiologia. Semiologia. Traumatismos.

UNIDAD XIV PANCREATITIS AGUDA Y CRONICA.

Pseudoquistes. Quistes.

UNIDAD XV TUMORES BENIGNOS Y MALIGNOS DEL PANCREAS.

Nociones sobre tumores funcionantes.

UNIDAD XVI INTESTINO DELGADO.

Anatomia. Fisiologia. Semiologia.

UNIDAD XVII INTESTINO DELGADO.

Procesos inflamatorios. Enfermedad de Crohn. T.B.C. Diverticulo de Meckel. Trastornos
vasculares. Ulceraciones. Enteropatias por irradiacion. Fistulas.

UNIDAD XVIII INVAGINACION INTESTINAL.

Sindrome del asa ciega. Sindrome del intestino corto. Tumores benignos. Sindrome de Peutz
Jeghers. Tumores malignos. Carcinoma. Carcinoide. Sindrome Carcinoide Maligno.

UNIDAD XIX ILEO.

Oclusion intestinal. Clasificacion. Etiologia. Fisiopatologia. Semiologia. Sintomas. Diagnaéstico.
Tratamiento.

UNIDAD XX INTESTINO GRUESO.

Anatomia. Fisiologia. Semiologia. Traumatismos. Megacolon. Fecaloma. Unidad XXI
Enfermedad diverticular.

Diverticulosis. Complicaciones. Diverticulitis. Estenosis. Fistulas. Hemorragia. Colitis ulcerosa.
Crohn. Trastornos vasculares.

UNIDAD XXII. ENFERMEDADES NEOPLASICAS DE COLON Y RECTO.

Pdlipos. Poliposis. Cancer.

UNIDAD XXIIl AFECCIONES ANO-RECTALES.

Anatomia. Etiologia. Fisiologia. Traumatismos. Cuerpos extrafios.

UNIDAD XXIV CRIPTITIS.

Papilitis. Fisuras. Hemorroides. Abscesos. Fistulas. Condiloma. Quiste y Fistula sacrocoxigea.
UNIDAD XXV PROLAPSO RECTAL. CANCER DE RECTO. CANCER DE ANO.

UNIDAD XXVI SINDROME DOLOROSO DE LA FOSA ILIACA DERECHA.

Apendicitis aguda. Tumores de apéndice.- Unidad XXVII Manejo inicial del Traumatizado.
UNIDAD XXVIIl TRANSPLANTE DE ORGANOS.

Conceptos basicos. Nomenclatura. Inmunologia y transplante. Donacion de 6rganos. Organos
pasibles de transplantes. Seleccion de pacientes.

UNIDAD XXIX ANEURISMAS DE LA AORTA TORACICA Y ABDOMINAL.

Aneurisma disecante. Sintomas. Diagnéstico y tratamiento. Afecciones del Timo.

UNIDAD XXX HEMORRAGIAS DIGESTIVAS ALTAS Y BAJAS.
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Clasificacién. Etiologia. Diagndstico y tratamiento. Unidad XXXI Traumatismos del Abdomen.
Clasificacién. Etiologia. Diagnéstico. Tratamiento.

V. METODOLOGIA DE ENSENANZA

El primer dia de clase se dara a conocer el contenido programatico de la asignatura, también se
entregara una copia al delegado de curso.

Ademas, se tomara una Prueba Diagndstica.

o Estrategia de exposicion dialogada.
o Desarrollo tedrico de la temética con imagenes y esquema conceptual.
o Propuesta de ensefianza en base a la organizacion de los contenidos en orden creciente

de complejidad.

o Propuesta de actividades que articulen la teoria y la practica.

o Recuperacién de conocimientos y vinculacion -

o Preguntas orientadas a la recuperacion de informacion.

o Demostraciones: ensefianza de una habilidad practica con acompafiamiento docente.

Las clases deben ser dindmicas y participativas, estimulando a los estudiantes a adquirir nuevos
conocimientos. Los docentes deben centrar el proceso de aprendizaje en el estudiante. Es decir,
lo que al estudiante le servird en su paso por el grado y lo que le debe quedar para el postgrado.
Los estudiantes deben participar en todas las tareas de la asignatura y de los servicios donde

realicen sus prdcticas, estas seran:

o Clases tedrico-practicas; desarrolladas por los docentes.

o Clases dialogadas; dirigidas por los docentes con participacion activa del alumno.

o Dindmica de grupo; coordinadas por los docentes y desarrolladas por alumnos.

. Confeccién de historia clinica; con todo su contenido, evolucion, medios auxiliares y

tratamiento, incluyendo la técnica quirdrgica. Cada alumno hard presentara tres historias
completas y discutirlas en clase.

o Pasantia hospitalaria: cada alumno, durante sus guardias y asistencia a hospitales
confeccionara las historias clinicas que se le asignen y el seguimiento completo del paciente
incluyendo los estudios auxiliares, formando parte del equipo quirdrgico. Esto se realizara en
lugar y tiempo determinado por la catedra y el departamento de docencia.

o Asistencia obligatoria a conferencias, jornadas, congresos y cursos que se le asigne.
Lugar de aplicacion

En la asignatura de Cirugia IV, los hospitales que tienen Convenios con la universidad y sus
diferentes dependencias son: sala de internados, aula, consultorios, sala de curaciones,
quiréfanos, archivos y biblioteca, asi como otros hospitales donde los estudiantes puedan

completar su formacion
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Servicio de administracion y guardia de urgencias de cirugia que los Directivos crean
convenientes

Duracion de la asignatura: La duracion es de 4 (cuatro) meses y en ellos se desarrollaran las
tres areas de conocimiento.

a) Clases teoricas:

Sesiones en las que el profesor expondra los objetivos y los contenidos tedricos fundamentales
de cada tema utilizando diferentes metodologias docentes, incluyendo material facilitado por el
docente.

Asi también se pretende la transmision directa de los conocimientos, de una forma estructurada,
y expositiva. Las clases tedricas se centrardn en los temas basicos de la asignatura, y también
en aquellos que puedan representar una mayor dificultad de aprendizaje para el estudiante. Se
llevaran a cabo con el apoyo de las técnicas audiovisuales, ademas en todo momento de
motivara a participar a los estudiantes durante el desarrollo de las clases.

b) Clases practicas:

Practicas en sala de quiréfanos, en salas de esterilizacién, en salas de urgencias, rotacion
por curaciones.

Para las Practicas: los estudiantes asisten en grupos por semana a los hospitales con los cuales
se ha firmado Convenios, donde realizaran las actividades préacticas en las tres areas del
conocimiento y bajo el estricto control de los instructores designados.

Practica en sala de quiréfanos: los alumnos se distribuyen en grupos no mas de 10 (diez)
integrantes y en forma rotativa de dias y horarios. En donde se desarrollan clases de manejo en
sala de operaciones, nociones basicas de los instrumentales y su disposicién en la mesa de
instrumentales, lavado de manos, vestimenta e instrumentacién propiamente dicha. Ademas de
asistencia a cirugias con los roles diferentes: instrumentador, ayudante.

Asistencia como ayudante en: descubierta venosa, cauterizacion venosa central (puncion venosa
yugular o subclavia), traqueotomias, drenajes pleurales, drenajes de colecciones por via
percutanea.

Préacticas en salas de urgencias, en las mismas realizan actividades diversas que atafien a la
urgencia misma, como ser: curaciones, suturas, férulas y en ocasiones hasta yeso funcional. En
esta sala el acceso de los estudiantes es libre fuera del horario establecido para su efecto, de
manera que ellos puedan acrecentar sus conocimientos y destreza manual.

Practicas en salas de esterilizacion: los grupos también rotan por la sala de esterilizacion de
manera a conocer el armado de las cajas quirlrgicas, y los distintos métodos de esterilizacion.
La preparacion, empaquetamiento de los materiales esterilizados, asi como la utilizacion de los

diversos testigos y su lectura.
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Rotacidon por sala de curaciones: lamismatiene como efecto promover un control mas cercano
del paciente en su post operatorio inmediato y precoz, asi como el manejo de las mismas de
manera a desarrollar un criterio propio en ellos segin la evolucion y aspecto de las heridas.

V. METODOLOGIA DE EVALUACION

La evaluacion se realizar4 atendiendo los diversos objetivos, en principio servird para certificar
la adquisicion de los contenidos minimos y los objetivos que se espera adquieran los estudiantes
en la asignatura.

Se tomaran dos examenes parciales, con un peso de 15 (puntos) puntos cada uno, ademas la
participacion en el trabajo de investigacion designado con peso de 10 (diez) puntos (Trabajo
Auténomo Supervisado).

En cuanto a la Extension Universitaria, la actividad a ser realizada es habilitante para el Examen
Final.

El examen final tendra un peso de 60 (sesenta) puntos, quedando el puntaje distribuido de la

siguiente manera:

o 1° parcial: 15

o 2° parcial: 15

o Trabajo de investigacion: 10 puntos

o Examen final: 60 puntos, debe ser desarrollado el 60% para poder aprobar la asignatura.

Requisitos para examen final:

o Asistencia a clases:

o Porcentaje de clases tedricas: 70%

o Porcentaje de clases practicas: 80%

o El estudiante que no haya cumplido con los porcentajes de clases teéricas volvera a

cursar la materia.
o La suma del porcentaje del puntaje acumulado y el porcentaje del examen final.

Escala de valoracion utilizada:

Porcentaje Nota
Menor a 60% 1

Entre 60% - 70% 2
Entre 71% - 80% 3
Entre 81% - 90% 4
Entre 91% - 100% | 5

V1. RECURSOS DIDACTICOS AUXILIARES

Proyectores multimedia, pizarrén acrilico, pinceles, borradores.
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VIl.  VINCULACION CON INVESTIGACION

Se designara temas de investigacion, para la revision bibliografica.

VIIl.  VINCULACION CON EXTENSION UNIVERSITARIA

A ser coordinada con la Coordinadora de Extension Universitaria, una actividad juntamente con
Céatedras afines.
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